




Masalah gizi yang dapat terjadi pada anak dan masa remaja yaitu gizi
kurang, overweight dan obesitas (Adriani dkk, 2016). Obesitas pada anak
hingga saat ini masih menjadi permasalahan, satu dari sepuluh anak di
dunia mengalami obesitas dan peningkatan obesitas pada anak dan
remaja sampai saat ini setara dengan orang dewasa. Anak-anak dan
remaja yang obesitas akan lebih berisiko terhadap masalah kesehatan,
dan cenderung menjadi kelebihan berat badan/ obesitas pada usia dewasa
(WHO, 2013). Prevalensi remaja pada tahun 1990 dengan Indeks Massa
Tubuh (IMT) >2 SD (sama dengan persentil ke-95) meningkat dari 4,2%
menjadi 6,7% pada tahun 2010 dan diperkirakan akan meningkat lagi
menjadi 9,1% pada tahun 2020 (WHO, 2014).
Kelebihan berat badan atau obesitas adalah faktor risiko untuk
terjadinya penyakit kardiovaskuler serta memiliki kontribusi pada terjadinya
masalah penyakit lain, misalnya hipertensi, diabetes mellitus, penyakit
jantung koroner dan berbagai jenis kanker (Mahan dkk, 2012). Faktor
penyebab kelebihan berat badan yaitu kurangnya aktivitas fisik baik
kegiatan harian maupun kegiatan latihan fisik terstruktur. Aktivitas fisik
yang dilakukan dari masa anak hingga lansia dapat mempengaruhi
kesehatan seumur hidup (Maffeis dkk, 1998). Aktivitas fisik yang kurang
dapat menyebabkan lemak yang terdapat di tubuh tidak dapat diubah
menjadi energi sehingga dalam waktu lama cadangan lemak akan semakin
meningkat di dalam tubuh sehingga menyebabkan terjadinya obesitas
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(Misnadiarly, 2007).
Penyebab masalah gizi dapat disebabkan oleh beberapa faktor dan
saling berkesinambungan. Salah satunya adalah faktor keturunan dari
orang tua, yaitu faktor tinggi dan berat badan dari orang tua (Amosu dkk,
2011). Faktor lain secara tidak langsung yang dapat mempengaruhi status
gizi pada anak dan remaja yaitu kebiasaan sarapan. Kebiasaan sarapan
dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor yaitu jenis kelamin (Indraaryani,
2009), pekerjaan ibu, pendidikan ibu (Ristiana, 2009), sosial ekonomi
keluarga, gaya hidup/ lifestyle (Sediaoetama, 2009), lokasi tempat tinggal,
dan usia remaja yang lebih tua (Tee dkk, 2018). Sarapan merupakan hal
penting bagi anak sekolah dikarenakan pada saat sekolah anak
beraktivitas penuh yang memerlukan energi serta kalori yang cukup
banyak sehingga sarapan pagi harus terpenuhi sebanyak 25% kalori
dalam sehari (Judarwanto, 2013). Sarapan dilakukan mulai dari bangun
tidur sampai dengan jam 09.00 (Kemenkes, 2014). Menurut Hardinsyah
dkk (2012), alasan bahwa sarapan harus dilakukan sebelum jam 9 pagi
disebabkan karena satu jam sebelum melakukan aktivitas pekerjaan, kadar
glukosa darah dalam tubuh akan menurun maka untuk mencegah kondisi
tersebut, dibutuhkan nutrisi dari makanan yang didapatkan melalui sarapan
pagi.
Seseorang yang tidak terbiasa makan pagi akan merasa lebih lapar
pada siang dan malam hari daripada seseorang yang selalu makan pagi,
sehingga akan mengonsumsi lebih banyak makanan pada waktu siang dan
malam hari. Kebiasaan ini menyebabkan seseorang mengonsumsi
makanan padat energi dan rendah gizi yang akan berpotensi timbulnya
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overweight (Pereira dkk, 2011). Melewatkan sarapan menyebabkan makan
makanan ringan padat energi, kurang bergizi, dan makanan cepat saji
selama jam sekolah (Talat dkk, 2016).
Umumnya makanan cepat saji kurang bergizi dan mengandung energi,
lemak, dan karbohidrat yang tinggi. Apabila asupan karbohidrat dan lemak
yang berlebih, maka karbohidrat akan disimpan dalam bentuk glikogen
dalam jumlah yang terbatas, sedangkan lemak akan disimpan sebagai
lemak tubuh. Tubuh mempunyai kemampuan menyimpan lemak yang tidak
terbatas, maka dari itu, apabila konsumsi lemak yang tinggi dalam waktu
yang lama dapat meningkatkan risiko terjadinya kelebihan berat badan
(Soegih dan Wiramihardja, 2009). Apabila asupan energi melebihi dari
yang dibutuhkan oleh tubuh, maka jaringan adiposa akan meningkat
disertai dengan peningkatan kadar leptin dalam peredaran darah. Setelah
itu, leptin merangsang anorexigeniccenter pada hipotalamus agar
menurunkan Neuro Peptida Y (NPY) sehingga nafsu makan dapat
dikendalikan. Namun sebaliknya, apabila kebutuhan energi lebih besar dari
asupan energi, maka jaringan adiposa akan berkurang dan menyebabkan
rangsangan pada orexigenic center pada hipotalamus yang
mengakibatkan peningkatan nafsu makan. Sebagian besar orang yang
memiliki kelebihan berat badan atau obesitas terjadi resistensi leptin,
sehingga kadar leptin yang tinggi tidak mengakibatkan penurunan nafsu
makan (Jeffrey, 2009).
Hasil penelitian Boylan dkk (2017) di Australia menunjukkan adanya
hubungan yang bermakna pada anak dan remaja yang tidak makan pagi
dengan kejadian gizi lebih. Kemungkinan kelebihan berat badan atau
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obesitas adalah 0,59 kali lebih rendah pada anak-anak dan remaja yang
sarapan lebih dari lima hari dalam seminggu dibandingkan dengan mereka
yang tidak sarapan (Duncan dkk 2011). Penelitian di Indonesia yang
dilakukan oleh Rosida dkk (2017) menyatakan bahwa remaja yang tidak
biasa sarapan akan memiliki status gizi tidak normal sebesar 17 kali lebih
besar jika dibandingkan dengan remaja yang biasa sarapan.
B. Tujuan Penelitian
Berdasarkan uraian diatas, tujuan dari penelitian ini adalah untuk
mengetahui hubungan kebiasaan sarapan dengan status gizi anak usia 5 -
18 tahun.
